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la calidad de la dieta de 

recordatorio 

El objetivo de esta investigación fue 
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determinar la relación entre la calidad de la dieta y la 

desnutrición crónica en niños de 1 a 3 años de la comunidad de comunidad de Panía de la 

parroquia Chinimbimi, de la provincia de Morona Santiago año 2023. 

El presente estudio es descriptivo transversal, cuantitativo, con una población de 25 niños de 1 

a 3 años de la comunidad de Panía. Se realizó una encuesta para conocer las características del 

entorno familiar y social de los niños participantes y una encuesta nutricional de 

para conocer los niños en base al porcentaje de adecuación 
 

de la misma. 

 
En conclusión, se pudo evidenciar que los niños que tenían un consumo inadecuado de proteínas 

tenían mayor prevalencia de desnutrición crónica en comparación a los que tenían un consumo 

adecuado de este nutriente, también se constató que la base de la dieta de los participantes son 

los carbohidratos. 

PALABRAS CLAVE: Desnutrición crónica, talla para la edad, niños, calidad de la dieta, 

nutrientes. 
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RESUMEN 

de 24 horas 



 

the 
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compared 

in the 
117 

ABSTRACT 

 

 
The objective of this research was to determine the relationship between diet quality and chronic 

 

malnutrition in children from 1 to 3 years old in the community of Panía parish 
 

Chinimbimi, Morona Santiago in year 2023. 
 

a population of 25 
 

community Panía. A survey conducted 
 

social environment of participating children and a 24-hour 
 

9 

reminder nutritional survey to know 

 

children's 

 

adequacy 
 

percentage of the diet. 

 
In conclusion, it could be evidenced that children who had an inadequate protein intake 

 

prevalence chronic malnutrition to an adequate intake of this 
 

nutrient, it was also found that the basis of the diet of the participants is carbohydrates. 

 

 

 

 

 

 
KEY WORDS: Chronic malnutrition, height for age, children, diet quality, nutrients. 

of 
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This is a cross-sectional descriptive, quantitative study with 

77 
to know the 

of 

of 

those who had higher 

had a 

diet based on the the quality of the 

characteristics of the family and 

was to 3 years of age from the 

children from 1 

province in the 
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de 
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La provincia de Morona Santiago es una 

Morona Santiago. 
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CAPITULO 1 

 
1.1. INTRODUCCIÓN 

 

ecuatoriana varía dependiendo la zona 
 

geográfica donde habitan, es así que en la región costa tenemos un tipo de alimentación 

donde lo que más predomina son alimentos como el verde o la yuca como fuente de 

carbohidratos, y como fuente de proteína principalmente los mariscos, en la región 

sierra en cambio la dieta se caracteriza por el consumo de granos y leguminosas secas, 

mientras que el oriente la dieta está a base, de yuca, plátano pelma, entre otros alimentos 

de la Amazonía. Como dato general se conoce que en nuestro país tenemos un alto 

consumo de alimentos ricos en carbohidratos con deficiencias en el consumo de 

alimentos proteicos, frutas y verduras, lo que puede ser la principal causa de que nuestro 

país tenga altos niveles de desnutrición. 

Según datos de la UNICEF Ecuador es el segundo país con las cifras más altas de 
 

de la región, tenemos un 26,8% desnutrición crónica infantil 
 

que se concentra principalmente en las áreas rurales, siendo el sector indígena el más 

afectado. De entre las provincias con mayores niveles de desnutrición se encuentra la 

provincia de Santa Elena, Bolívar, Chimborazo y 

provincia amazónica, cuya etnia predominante 

es Shuar y mestizo, sobre todo en las comunidades principalmente predomina la cultura 

shuar, algo característico en estas comunidades es la pobreza y el difícil acceso por lo 

que les es difícil para ellos poder adquirir alimentos nutritivos, en este sentido se 

propone conocer las características de la dieta en cuanto a macronutrientes, por otro 

lado, el desconocimiento sobre alimentación saludable también influye en la forma de 

preparación de alimentos y el consumo de los mismos. 

65 

La calidad de la dieta en la población 

155 
desnutrición crónica 



 

una 

d, 
149 

seguridad 

nutrición de 

151 

28 

3 

1.2 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

 

 
La alimentación ha cambiado considerablemente, especialmente en este siglo, puesto que con 

la globalización ha habido cambios notables en la forma en que nos alimentamos, el avance 

tecnológico ha permitido que tengamos una gran variedad de alimentos en su gran mayoría 

procesados y que al ser fabricados en masa son de bajo costo; por otro lado la variación en la 

economía mundial hace que las personas tiendan a elegir alimentos poco saludables ya que una 

alimentación saludable es más costosa, este hecho se ha hecho mucho más notorio a partir de 

la Pandemia COVID 19, pues ha sido un golpe para la economía mundial, logrando abrir aún 

más la brecha de desigualdad. De acuerdo a los datos publicados por la FAO, se estima que 828 

millones de personas en el mucho hambre su vida en el año 2021, mostrando 
 

38 

un aumento de 150 millones más que en 2019. En el año 2020, 
 

pudieron llevar alimentación saludable, más de un tercio del 2019, esto debido a la 
 

24 

inflación de precios, agravada por la pandemia(1). 
 

según datos obtenidos de la ONU del estudio Panorama de la seguridad alimentaria y nutricional 

2022, el 22,5% de la población en América Latina y el Caribe, que equivale a un aproximado 

de 131,3 millones de personas, no pueden acceder a una dieta saludable ya que no puede 

costearla, especialmente en el caribe, el porcentaje es más alto llegando al 52% de la población, 

el porcentaje en Centroamérica es de 27,8% y en Sudamérica el 18% de las personas tuvieron 

dificultad en adquirir alimentos saludables. El difícil acceso económico a una dieta saludable 

que se observa en la región se asocia con los principales problemas de salu 

y la zona(2). 
 

El mismo estudio indica que en Ecuador, 3,8 millones de personas, es decir el 21,4% de la 

población, tuvieron dificultad en acceder a alimentos saludables en el 2020, esto debido la falta 

de dinero para poder adquirirlos. La dieta en Ecuador se caracteriza por estar basada en 

no 

en 

alimentaria 

En lo que respecta a la región de las américas 

casi 3 100 millones de personas 

han padecido 



 

48 

entre 

padecen 

en los efectos a corto y largo plazo 

1 

100 

carbohidratos, esto debido al bajo costo de los mismos, lo que conlleva a deficiencias 

nutricionales.(3) 

La desnutrición crónica infantil es un problema de salud común los países en 
 

desarrollo, la gravedad este radica que producen en los 
 

niños que padecen de este problema, tales como problemas en el desarrollo físico, intelectual y 

 

emocional, además trae consecuencia a nivel de incremento en el gasto público en salud de un 
 

131 

país y la productividad y desarrollo del mismo. 

 

son 
 

11 

considerables, 

 

149 

 

5años de 
 

DCI, siendo los países de áfrica, algunos países de Asia central, países de centro y Sudamérica 

los más afectados(1). A nivel regional el país más afectado por este problema de salud es 

Guatemala con un porcentaje de 46,5%(4), seguido de ecuador con 27, 2 %(5). 

de 

millones de niños menores de en el mundo alrededor de 

Las cifras de desnutrición crónica infantil 

vías de 



 

2 
número de 

¿Cuáles son las 
17 

¿Cuáles son las principales características de una dieta 
32 

de 

de 

de niños 

de la desnutrición 

para 

  

 

Pregunta principal la investigación: 

 

¿Cuál es la relación entre la calidad de la dieta y la desnutrición crónica infantil? 

 
1.2.2. SISTEMATIZACIÓN DEL PROBLEMA 

 
 

- ¿Cuáles son las características de la población de estudio en relación a edad, sexo, 
 

integrantes en el hogar, nivel socioeconómico del hogar, estructura familiar 

y nivel de educación de la madre? 

- equilibrada los niños 1 a 
 

3 años de edad? 
 

- principales características crónica infantil? 
 

- ¿Cuál es el porcentaje con desnutrición crónica debido a una dieta inadecuada? 
 

- ¿Cuáles son los elementos estructurales y funcionales de una propuesta educativa 
 

7 

nutricional orientada a mejorar la calidad de la dieta para disminuir 
 

crónica que acuden al cuidado del niño y el hogar? 

FORMULACION DEL PROBLEMA 
124 
1.2.1. 

centro del en niños de 1 a 3 años 

la desnutrición 



1.3.OBJETIVOS 
 

en 

las principales características de 

Determinar 

2 

 

 

1.3.1 Objetivo general 

 

 
Determinar la relación entre la calidad de la dieta y la desnutrición crónica en niños 

de Panía de la parroquia Chinimbimi, 
 

 

 

 
 

específicos 
 

 

 

1. las características de la población estudio en relación a edad, sexo, 
 

59 

número de personas que viven en la vivienda, número 

 

hijos, ingresos económicos 
 

familiares y nivel de instrucción de la madre. 
 

36 

2. Analizar las principales características 

 

dieta de calidad para niños de 1 a 3 años. 
 

3. Distinguir la desnutrición crónica infantil. 
 

4. Identificar el número de niños con una dieta inadecuada que presentan desnutrición. 

 

5. Analizar los elementos estructurales y funcionales de una propuesta educativa 
 

125 

nutricional orientada a mejorar la calidad de la dieta 
 

esta comunidad. 

de 

112 
de 1 a 3 años de la comunidad de comunidad 

de la provincia de Morona Santiago año 2023. 

41 

1.3.2 Objetivos 
1 

desnutrición en 

que contribuya disminuir la 

de una 



1.4 JUSTIFICACIÓN 
 

83 
prácticas culturales 

los 

por 

de enfermedades crónicas no transmisibles, lo que 

tanto, es de 

con mayor frecuencia en 
133 

41 

 

 

La realización de este estudio se justifica dado a la alta prevalencia de desnutrición crónica 
 

infantil en niños menores de 5 años en Ecuador, observándose las 
 

de país, por tanto las provincias que tienen un área en su mayoría rural tienen 

 

los niveles más altos de DCI, tal es el caso de la provincia de Morona Santiago, en donde 
 

95 

la mayoría de 

 

las condiciones 

 

higiénico 
 

sanitarias, la pobreza y la mala alimentación son los principales determinantes de la 
 

la alimentación de factores relacionada con 
 

la salud, es importante conocer la calidad de alimentación que tienen los niños y sus familias 

en esta zona del país y con ello poder enfocar una estrategia a futuro. 

Este estudio servirá de guía para futuras intervenciones en el problema de la desnutrición 
 

infantil en esta provincia, lo beneficio para los niños y las familias 
 

de la parroquia Chinimbimi, ya que no existe un estudio con estas características que se 

haya realizado antes en este lugar. 

La desnutrición crónica es un factor relacionado con la pobreza en Ecuador que influye en 
 

el bajo desarrollo a nivel cognitivo, físico y emocional niños, impidiendo así este 
 

alcance todo su potencial y tenga las mismas oportunidades que un niño con estado 
 

18 

nutricional óptimo, además los niños que tuvieron desnutrición crónica tienen 
 

padecer incrementa el gasto público 
 

en salud, por tal motivo se considera importante realizar este estudio que relaciona la calidad 

de la dieta con la desnutrición crónica infantil. 

La comunidad de Panía es una comunidad rural ubicada en la provincia de Chinimbimi, su 
 

población pertenece a la Nacionalidad Shuar, tienen idioma 
 

característicos Shuar, una las prácticas culturales más 

de 

que 

de 

de 

140 
desnutrición crónica, siendo uno 

145 
crónica 

de la población costumbres 

y 

mayor riesgo 

de los 

principales 

la población habita en zonas rurales donde 

áreas rurales 



 

perteneciente a la provincia de 

niños/as 

importantes son las medicinas ancestrales y rituales. Al ser una comunidad rural, en esta 

 

comunidad existe gran desconocimiento respecto a una alimentación adecuada, esto sumado 
 

116 

a la baja 

 

proteína, la pobreza y la falta de 
 

servicios básicos, así como la desconfianza que tiene la población en la medicina 

convencional, crean un ambiente de riesgo para que se produzca la desnutrición crónica en 

esta comunidad. 

1.5.ALCANCE 

 
82 

El presente estudió abarcó a 25 de la comunidad rural de Panía, 
 

de Chinimbimi, Morona Santiago, todos los 
 

niños de este rango de edad son beneficiarios de esta modalidad del MIES, las madres junto 

con los niños se reúnen un día a la semana, en dicha reunión las educadoras del MIES 

realizan actividades recreativas y educativas con las madres y los niños, y organizan 

atenciones médicas con el personal del centro de salud de Chinimbimi. 

 

CAPITULO 2 

 

2. MARCO TEÓRICO 

2.1.MARCO HISTÓRICO 

En la historia de la humanidad, la alimentación ha evolucionado grandemente, los primeros 
 

seres humanos eran recolectores por lo que tenían una dieta constituida principalmente por 

vegetales, ya sean raíces, hojas, tallos, semillas y frutas, posteriormente con la elaboración de 

las primeras herramientas de caza, incorporaron a su dieta productos cárnicos, lo que pudo haber 

contribuido al desarrollo cognitivo e intelectual permitiéndoles realizar varios descubrimientos 

en inventos. Con el descubrimiento de la agricultura vino también la domesticación de 

animales, lo que permitió a los seres humanos tener una dieta más variada y saludable. 

94 
de la parroquia 

entre 1 y 3 años de 

disponibilidad de alimentos variados y ricos en 



 

de 

1 

la calidad de la dieta juega un papel 

crónica 

de Alimentación en la ciudad de Buenos 
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Actualmente con la industrialización y el avance tecnológico tenemos más cantidad de 

alimentos y estos alimentos son mayormente procesados y fácilmente digeribles, provocando 

un consumismo no visto en otras épocas, sin embargo, la disponibilidad de alimentos no es 

igual para todo el mundo, pues la desigualdad en la disponibilidad existe tanto entre países 

como dentro de un mismo país, resultando este en diferentes problemas de salud y nutrición 

tanto por excesos como por déficit o una combinación de ambos cuando se presenta deficiencias 

especialmente de micronutrientes y una adecuada o excesiva ingesta calórica.(6,7) 

En cuanto a la relación entre la calidad de la dieta y la salud, un suceso histórico que relacionó 

el papel importante que tiene la alimentación en el estado de salud del individuo fue en el año 

1937 cuando se realizó la III conferencia internacional 

(8), en la cual se llegó a comprender que en Latinoamérica el problema de la 
 

40 

subalimentación era 

 

reconocer la magnitud de este 
 

problema. Durante este evento se destacaba que la población no podía comer la cantidad 

mínima de alimentos para sobrevivir, lo que provocaba en bajo rendimiento en el trabajo, y 

establecía un círculo de hambruna y pobreza. Por último, se admitió que al menos una cuarta 
 

66 

parte de lo que ganaban los trabajadores obreros 
 

ganaban 
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les alcanzaba para adquirir los alimentos de la canasta básica.(8) 
 

5 

A día de hoy se sabe que crucial 
 

infantil. La desnutrición se refiere a la falta de nutrientes esenciales y energía durante 
 

un período prolongado, lo que resulta en un crecimiento deficiente y retraso 
 

físico e intelectual de los niños. Una dieta calidad adecuada proporciona los nutrientes 
 

necesarios para el crecimiento y desarrollo óptimo de los niños. Esto incluye una ingesta 
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adecuada de proteínas, carbohidratos, grasas, vitaminas y minerales. Si los niños no reciben una 
 

dieta equilibrada y suficiente, su desarrollo físico y cognitivo puede verse afectado 

negativamente.(9) 

58 

la desnutrición crónica en 
1 

no 

en el desarrollo 

Latina 

de los países más desarrollados de América 

muy común en la mayoría de países y 

Aires 
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La alimentación que recibe el niño a partir de su nacimiento, lactancia materna y la alimentación 
 

de la madre durante el embarazo el desarrollo del y garantiza una 
 

buena salud en la edad adulta, esto se corroboró en un estudio publicado en 2008 titulado: 

“Maternal and child undernutrition: consequences for adult health human capital”. En este 

estudio los autores examinaron las consecuencias de la desnutrición crónica en la salud y el 

capital humano en la vida adulta. Los autores destacaron como la calidad de la dieta durante la 

infancia tiene un impacto duradero en el desarrollo físico y cognitivo de los niños, lo que resalta 

la importancia de abordar la desnutrición desde edad tempana.(10) 

2.2. MARCO CONCEPTUAL 

 

 
Calidad de la dieta: La calidad de la dieta se refiere a la composición nutricional y la 

adecuación nutricional y la adecuación de los alimentos consumidos para satisfacer las 

necesidades nutricionales de un individuo, una dieta de buena calidad incluye una amplia 

variedad de alimentos que contengan todos los nutrientes esenciales, macronutrientes y 

micronutrientes en las cantidades necesarias. (11) 

Encuestas nutricionales: Las encuestas nutricionales son estudios realizados con el propósito 
 

72 

de recopilar información sobre los hábitos alimenticios, 
 

una población específica.(12) 
 

-Recordatorio de 24 horas, El recordatorio de 24 horas es una técnica utilizada en 

estudios de nutrición y dietética para recopilar información detallada y precisa sobre la 

ingesta de alimentos y bebidas de una persona durante un período de 24 horas.(13) 

-Frecuencia alimentaria, es una herramienta utilizada en estudios de investigación 

nutricional para recopilar información sobre la frecuencia con la que una persona 

consume ciertos alimentos y bebidas durante un período de tiempo específico, 

generalmente en un mes o un año.(13) 

nutricional de 

el consumo de nutrientes y el estado 

niño es fundamental para 
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9 

la cantidad de dinero 

en un período 

otros 

la madre 

Ingresos económicos: Los ingresos económicos son 

Porcentaje de adecuación de nutrientes: El porcentaje de adecuación de nutrientes es una 

medida utilizada en nutrición y dietética para evaluar si la cantidad de nutrientes consumidos 

por una persona o grupo de individuos satisface sus necesidades nutricionales diarias 

recomendadas.(11) 

Factores que influyen en la calidad de la dieta infantil: 

 
La calidad de la dieta está influenciada por varios factores sociales, demográficos y 

económicos, entre ellos se encuentran los siguientes: 

10 

Escolaridad de la madre: La escolaridad se refiere 
 

alcanzado por de un individuo o grupo de estudio. Se utiliza como indicador 
 

socioeconómico y demográfico para evaluar el impacto del nivel educativo materno en 

diversos aspectos de la vida de los hijos, como su desarrollo cognitivo, sus resultados 

educativos, su salud y su bienestar general.(14) 

 Número de integrantes de la familia: El número de integrantes de la familia se refiere 

 

a la cantidad de personas que conforman un hogar o una unidad familiar. Este indicador 
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proporciona información sobre el tamaño y la estructura de la familia, incluyendo a los 
 

padres, hijos, hermanos u miembros que conviven en el mismo espacio y 
 

comparten responsabilidades y recursos. 
 

pueden variar ampliamente según factores como el estado civil de los padres, el número 

de hijos, la presencia de familiares extendidos u otros miembros no familiares que 

residen en el mismo hogar. (15) 

 
1 

 

recibe específico (para este estudio se tomará el período 
 

mensual), generalmente expresado en términos monetarios. Estos ingresos pueden 

que una familia 

La composición y el tamaño de la familia 

al nivel educativo de la madre 

109 

o recursos 





 

salud sexual y reproductiva, prevención del consumo de sustancias 
30 

provenir de diversas fuentes, como empleo, inversiones, negocios, rentas, subsidios o 

prestaciones sociales, entre otros. (16) 

 
Promoción de la salud: la promoción de la salud se refiere a todas aquellas actividades 

encaminadas a fomentar hábitos saludables en la población, esta abarca varios temas 

como nocivas, 
 

alimentación saludable y ejercicio físico.(17) 

 
Desnutrición crónica infantil: La desnutrición crónica infantil es una condición que 

se produce cuando un niño no recibe suficientes nutrientes esenciales para crecer y 

desarrollarse adecuadamente durante un período prolongado. Esta condición se 

92 

caracteriza por un crecimiento deficiente, retraso en el desarrollo físico y cognitivo, 
 

debilidad sistema inmunológico mayor riesgo de enfermedades.(18) 
 

 
Talla para la edad: La talla para la edad es utilizada

13
e
7
n el ámbito médico y 
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para evaluar el crecimiento y el desarrollo de los niños. Se refiere a una medida 
 

estándar que indica cómo se compara la estatura o talla de un niño en relación con otros 
 

niños de la misma edad y sexo.(19) 

 






es una medida utilizada para evaluar el estado 

 

nutricional de un niño o individuo en relación con su estatura o talla. Se refiere a la 

comparación del peso de una persona con un estándar establecido para su altura 

específica.(20) 

2.3. SISTEMA DE VARIABLES 

 

 
Variable independiente: 

Calidad de la dieta 

Variable dependiente: 
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Peso para la edad: El peso para la talla 

del 

pública 

de salud 

y 
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Desnutrición crónica infantil 

 
Variables moduladoras: 
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Edad, sexo, ingresos económicos, nivel de educación de la madre, consumo dietético, número 
 

hijos, educación alimentaria. 

 
Operacionalización de variables: anexo 1 

 
2.4. MARCO REFERENCIAL 

 

 
Calidad de la dieta: Frank Hu B y Walter C Willot describen la calidad de la dieta como: "La 

calidad de la dieta se refiere a la combinación de alimentos y bebidas que conforman la ingesta 

habitual de una persona. Una dieta de alta calidad es aquella que proporciona todos los 

nutrientes esenciales necesarios para mantener la salud y prevenir enfermedades, incluyendo 

una variedad de alimentos nutritivos y limitando aquellos que son poco saludables. Una dieta 

de alta calidad también se caracteriza por un equilibrio adecuado de macronutrientes y 

micronutrientes, y por ser baja en alimentos procesados y altos en azúcares añadidos, grasas 

trans y sodio." Hu, F. B., Willett, W. C. (2002) 

Componentes de una dieta de buena calidad: Una dieta de buena calidad debe contener todos 

los nutrientes que el ser humano necesita para crecer, desarrollarse y realizar todas sus 

funciones, estos nutrientes se agrupan en 2 grandes grupos:(21) 

a. Macronutrientes: Son aquellos que el cuerpo necesita en mayor cantidad en este grupo se 

encuentran los carbohidratos, las proteínas y las grasas. 

-Carbohidratos: Es el macronutriente que se necesita en mayor cantidad ya que este 

no se puede almacenar, es la principal fuente de energía para el organismo, 

especialmente para las células neuronales.(22) 

de 



 

de 

l 
86 

conocimiento sobre nutrición y hábitos alimentarios 

en 

-Proteína: Este nutriente forma parte de las estructuras del cuerpo formando órganos y 

tejidos, en niños y adolescentes permite el crecimiento y desarrollo óptimo.(22) 

-Grasas: son necesarias para el transporte de moléculas, así como mantener en equilibro 

el sistema endócrino ya que forma parte de hormonas especialmente hormonas sexuales, 

además protegen a los principales órganos y tejidos y forma la membrana celular.(11,22) 

b. Micronutrientes: Son nutrientes que se requieren en menor cantidad, pero son 

indispensables para el mantener un equilibrio homeostático del organismo, en este grupo se 

encuentran las vitaminas y minerales.(11) 

Factores que influyen en la calidad de la dieta infantil: La calidad de la dieta infantil puede 

estar influenciada por diversos factores que afectan las elecciones alimentarias de los niños y 

sus familias. Varios autores coinciden en los siguientes factores determinantes: 

a. Factores socioeconómicos: Los ingresos familiares y el nivel socioeconómico 

pueden influir en el acceso a alimentos nutritivos. Familias con mayores recursos 

económicos pueden tener más facilidades para adquirir alimentos frescos y 

saludables, mientras que aquellas con recursos limitados pueden depender más de 

alimentos procesados o de menor calidad nutricional.(23) 
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b. Ambiente alimentario: 

 

puede impactar 
 

calidad la dieta. La disponibilidad y accesibilidad de tiendas de comestibles, 
 

mercados de agricultores y restaurantes saludables pueden influir en las elecciones 

alimentarias de las familias.(23) 

c. Educación nutricional: E 
 

tanto los padres como en los cuidadores puede influir en la calidad de la 
 

dieta de los niños. Una educación nutricional adecuada puede ayudar a las familias a 

tomar decisiones más informadas sobre la alimentación de sus hijos.(17) 

su 

saludables 

El entorno en el que viven los niños 



 

su 

d. Influencia familiar y cultural: Las prácticas alimentarias en el hogar y las 

tradiciones culturales pueden tener un papel importante en la dieta de los niños. Los 

hábitos alimentarios de los padres y cuidadores pueden influir en las preferencias y 

elecciones alimentarias de los niños.(24) 

e. Marketing y publicidad de alimentos: La exposición a publicidad y marketing de 

alimentos poco saludables puede influir en las preferencias de los niños y sus elecciones 

alimentarias.(25) 

f. Disponibilidad de tiempo para preparar comidas: Las familias con horarios 

ocupados pueden depender más de comidas rápidas o procesadas en lugar de preparar 

comidas caseras, lo que puede afectar la calidad de la dieta infantil.(25) 

g. Influencia de compañeros y amigos: Los niños pueden ser influenciados por sus 

compañeros y amigos en cuanto a sus preferencias alimentarias y elecciones de 

alimentos.(24,25) 

8. Acceso a programas de alimentación escolar: La calidad de la dieta de los niños 

también puede ser influenciada por la disponibilidad y calidad de los programas de 

alimentación escolar.(26) 

Estos factores pueden interactuar de manera compleja y que la calidad de la dieta infantil es el 

 

resultado de una combinación de influencias sociales, económicas, culturales y educativas. 
 

4 

Abordar estos factores de manera integral es fundamental 

 

dieta 
 

promover salud y bienestar. 
 

Relación entre calidad de la dieta y salud infantil 

 
La relación entre la calidad de la dieta y la salud infantil es estrecha y significativa. Una dieta 

de alta calidad es fundamental para el crecimiento y desarrollo óptimo de los niños y para 

prevenir diversas enfermedades y trastornos de salud. Algunos aspectos de esta relación son: 

de 

los niños y 

para mejorar la calidad de la 



 

salud a lo largo de la vida y 

calidad es esencial para 
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Crecimiento y desarrollo: Una dieta de alta calidad proporciona los nutrientes 

esenciales necesarios para el crecimiento adecuado de los niños. Los nutrientes, como 

proteínas, vitaminas y minerales, son fundamentales para la formación de tejidos, 

huesos, músculos y órganos. (27) 

Salud ósea: La ingesta adecuada de calcio y vitamina D, presente en una dieta de 

calidad, es esencial para el desarrollo y fortaleza de los huesos, lo que ayuda a prevenir 

trastornos óseos como el raquitismo. (28) 

Sistema inmunológico: Una dieta equilibrada y rica en nutrientes contribuye al buen 

funcionamiento del sistema inmunológico, ayudando a los niños a resistir mejor las 

infecciones y enfermedades(29). 

Salud cardiovascular: Una dieta rica en frutas, verduras y grasas saludables, y baja en 

grasas saturadas y trans, puede ayudar a prevenir enfermedades cardiovasculares en la 

vida adulta.(30) 

Prevención de enfermedades crónicas: Consumir una dieta saludable desde la infancia 

puede reducir el riesgo de desarrollar enfermedades crónicas como la diabetes tipo 2, la 

obesidad y enfermedades cardiovasculares en la edad adulta. (30) 

Salud mental y cognitiva: Algunos nutrientes, como los ácidos grasos omega-3 y 

ciertas vitaminas y minerales, son importantes para el desarrollo cognitivo y la salud 

mental de los niños. (30) 

Energía y rendimiento físico: Una dieta equilibrada proporciona la energía necesaria 

para que los niños se mantengan activos y participen en actividades físicas. (31) 

 

 

 

En resumen, una dieta de el crecimiento, desarrollo y bienestar general 
 

de los niños. Una alimentación adecuada desde la infancia puede tener un impacto positivo en 
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la ayudar a 

 

diversas 

 

y trastornos. Por lo enfermedades prevenir 



 

de 

edad 

y 

la infancia es 
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Desnutrición crónica infantil 
1 

tanto, promover en crucial asegurar futuro 
 

saludable activo para los niños. 

 

 

Definición: 

 

forma malnutrición caracterizada por un estado 
 

prolongado de déficit de nutrientes esenciales durante la infancia. Esta condición afecta el 
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crecimiento y desarrollo adecuados del niño, resultando en una talla 
 

74 

su y una mayor susceptibilidad a enfermedades y 
 

vida. (18) 
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La OMS define la desnutrición crónica infantil como: "La desnutrición crónica es un estado en 
 

el que el peso y la talla de un niño o niña son considerablemente más bajos que los valores 

medios para su edad. La desnutrición crónica infantil refleja un retraso en el crecimiento y 

desarrollo del niño, causado por una ingesta inadecuada de nutrientes durante un período 

prolongado. Este fenómeno es especialmente perjudicial durante los primeros años de vida, ya 

que puede tener efectos irreversibles en el desarrollo físico y cognitivo del niño a lo largo de 

toda su vida".(32) 

La desnutrición crónica se clasifica de acuerdo a la gravedad de la misma en leve, moderada y 

grave, la descripción de cada una de ellas se detalla a continuación: 

Desnutrición crónica leve: Es cuando la talla para la edad se encuentra levemente 

afectada situándose en -2 DS en la curva de crecimiento, es decir comienza a presentarse 

la desnutrición crónica como tal, aun así, indica un estado prolongado de carencia 

prolongada de nutrientes. (33) 

Desnutrición crónica moderada: Es un estado más avanzado de retardo en talla en el 

que la talla para la edad se sitúa entre -2 y -3 DS. En este caso la desnutrición puede 

un 

problemas de salud a lo largo de su para 

más baja de lo esperado 

La desnutrición crónica infantil es una 

para una alimentación saludable 
64 



 

afectar significativamente la salud y el desarrollo del niño, así como debilitar su sistema 

inmunológico haciéndolo susceptible a diferentes enfermedades infecciosas.(34) 

Desnutrición crónica severa: Se refiere a un estado grave de desnutrición en el que el 

crecimiento y desarrollo han sido afectados n un tiempo prolongado y el indicador talla 

para la edad se sitúa por debajo de – 3 DS. Este tipo de desnutrición puede causar daños 

permanentes en el desarrollo físico y cognitivo del niño. Hay dos manifestaciones 

clínicas de este tipo de desnutrición; el Marasmo y el Kwashiorkor.(34) 

-Marasmo: El marasmo es una forma severa de desnutrición que se caracteriza por un 

déficit grave de calorías y proteínas en la dieta del niño. Esta condición se observa 

generalmente en niños que padecen una ingesta insuficiente de alimentos durante un 

período prolongado. Como resultado, los niños con marasmo suelen presentar una 

pérdida extrema de peso y masa muscular, lo que lleva a una apariencia extremadamente 

delgada y debilitada. (35) 

Los síntomas típicos del marasmo incluyen una talla muy por debajo de lo normal para 

la edad del niño, piel arrugada y flácida, falta de energía y debilidad generalizada. Esta 

forma de desnutrición también puede afectar el desarrollo cognitivo y físico del niño a 

largo plazo. El tratamiento del marasmo implica una alimentación adecuada y 

progresiva, ya que la reintroducción de nutrientes de manera rápida puede ser riesgosa 

para el organismo debilitado del niño. (36) 

-Kwashiorkor: El kwashiorkor es otra forma grave de desnutrición que se presenta 

cuando hay una deficiencia severa de proteínas en la dieta, a pesar de que las calorías 

pueden estar relativamente adecuadas. A menudo, el kwashiorkor está asociado con un 

cambio en la alimentación del niño, como el destete prematuro o una dieta 

desequilibrada que carece de alimentos ricos en proteínas. (36) 
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proteínas y minerales como el calcio y el 

La desnutrición crónica en 

que la desnutrición crónica 

Los síntomas característicos del kwashiorkor incluyen hinchazón en el abdomen debido 

a la acumulación de líquido (edema), erupciones cutáneas, cabello quebradizo y 

cambios en el color y textura del cabello, así como una disminución general de la masa 

muscular. A diferencia del marasmo, los niños con kwashiorkor pueden mantener un 

peso aparentemente normal o incluso estar por encima del peso esperado para su talla. 

El tratamiento del kwashiorkor incluye una dieta rica en proteínas y otros nutrientes 

esenciales.(36) 

destacar infantil no solo afecta el crecimiento físico 
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del niño, sino también su desarrollo cognitivo y su capacidad de aprendizaje, lo que puede tener 
 

consecuencias graves a largo plazo para su salud y bienestar. La prevención y el tratamiento 

adecuado de la desnutrición crónica son fundamentales para garantizar un adecuado desarrollo 

y un futuro saludable para los niños afectados.(37) 
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Consecuencias los niños. 

 

los niños puede tener una serie de consecuencias negativas en su 

salud y bienestar, afectando diferentes aspectos de su desarrollo. A continuación, se describen 

las principales consecuencias de la desnutrición crónica en la infancia: 

Consecuencias físicas: 

 

a. Retraso en el crecimiento: Los niños desnutridos pueden experimentar un crecimiento 

más lento y una talla más baja de lo esperado para su edad, debido a la carencia de 

nutrientes esenciales especialmente las 

zinc.(38) 

 

b. Debilidad muscular: La falta de nutrientes esenciales, especialmente proteínas, puede 

provocar una disminución de la masa muscular y debilidad física, por ende, menor 

rendimiento en actividades físicas y deporte.(39) 

132 
Es importante 

de la desnutrición crónica en 



 

de 
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lo que los hace más propensos a sufrir infecciones 

Los niños con desnutrición tienen mayor riesgo 
88 

c. Fatiga y falta de energía: La desnutrición crónica puede causar fatiga y agotamiento 

constante debido a la falta de energía que proporcionan los nutrientes necesarios, lo que 

puede ocasionar dificultad del aprendizaje.(40) 

d. Mayor susceptibilidad a enfermedades: Los niños desnutridos tienen un sistema 
 

inmunológico debilitado, y 
 

enfermedades frecuentes, a su vez estás mismas infecciones perpetúan la desnutrición 

haciendo que sea difícil la recuperación. 

mortalidad antes de alcanzar la edad adulta.(41) 

 

Consecuencias cognitivas: 

 

a. Retraso en el desarrollo cognitivo: La desnutrición crónica puede afectar el desarrollo 
 

13 

del cerebro y tener un impacto negativo en las habilidades cognitivas, 
 

el aprendizaje y la resolución de problemas.(42) 
 

b. Dificultades aprendizaje: Los niños desnutridos 
 

afectar su rendimiento académico. 
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c. Bajo rendimiento escolar: La desnutrición crónica 

 

del 
 

asistir a la escuela regularmente y tener un rendimiento académico adecuado.(31) 

 

 

Consecuencias sociales: 

 

a. Aislamiento social: Los niños desnutridos pueden enfrentar discriminación y 

estigmatización, lo que puede llevar al aislamiento social y afectar su autoestima.(33) 

b. Limitaciones en el desarrollo social: La desnutrición crónica puede afectar el 
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desarrollo 

 

sociales y emocionales, lo 

 

puede dificultar 
 

con sus compañeros.(5) 

de 

que la interacción de habilidades 

para 

niño puede afectar la capacidad 

concentrarse y aprender, lo que puede 

pueden tener dificultades para 

como la memoria, 

22 



 

lo 

de 

vulnerabilidad 

c. Ciclo intergeneracional de la desnutrición: La desnutrición crónica puede perpetuarse 

en las generaciones siguientes si no se abordan adecuadamente las causas y factores de 

riesgo.(38,43) 

Consecuencias económicas: 
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La desnutrición crónica puede aumentar 
 

a largo plazo, que puede resultar en mayores gastos médicos y sanitarios para 
 

el sistema de salud, del mismo modo, los niños que sufren desnutrición crónica pueden 

experimentar un desarrollo físico y cognitivo limitado, lo que puede afectar su 

rendimiento escolar y su capacidad para obtener empleos bien remunerados en la edad 

adulta, lo que puede llevar a una menor productividad laboral y a una menor 

contribución al crecimiento económico del país. La desnutrición crónica también afecta 
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el desarrollo cognitivo de los niños, lo que puede resultar 
 

capacidad aprendizaje a lo largo de su vida, esto puede 
 

resultar en una pérdida significativa de capital humano, ya que los niños no alcanzan su 

pleno potencial físico e intelectual, lo que afecta el desarrollo sostenible de la sociedad, 

además por esta razón los niños desnutridos y sus familias pueden depender más de 

programas de asistencia social y subsidios gubernamentales para satisfacer sus 

necesidades básicas, lo que puede aumentar la carga económica para el Estado.(44) 

 

Es importante destacar que estas consecuencias pueden variar en su gravedad según la 

gravedad de la desnutrición y la duración del déficit nutricional. La prevención y el 

tratamiento temprano de la desnutrición crónica son fundamentales para minimizar los 

efectos negativos en la salud y el desarrollo de los niños. La promoción de una 
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alimentación adecuada, el acceso a servicios de salud y el apoyo a las 
 

de son estrategias clave para abordar este problema. (45) 

un 
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menor rendimiento en 

situación 

familias en 

académico y una menor 

salud 

la incidencia de enfermedades y problemas de 



CAPITULO 3 
 

cantón Santiago de Méndez, provincia 

niños de 1 a 
58 

14 
Diseño de la investigación 

Población y muestra 

3. METODOLOGÍA 

 

 

descriptivo transversal, cuantitativo 
 
 

 

La población a ser estudiada en la presente investigación son 3 

Panía. 

 
Muestra 

 
Por el tamaño del universo de estudio no se requiere muestra. 

 
Técnica e instrumento de recolección de datos 

 

147 

Esta utilizando la modalidad investigación 
31 

campo puesto que se 
 

8 

de la comunidad de Panía de 
 

del de Morona Santiago. Para esta 
 

investigación contó con el consentimiento informado de los participantes. La investigación de 

 

este trabajo se realizó por medio de una encuesta para conocer los datos antropométricos y los 
 

67 

factores 

 

una encuesta nutricional de Recordatorio 
 

de 24 horas con el objetivo de conocer la calidad de alimentación que recibía el niño/a. Además 

se realizó una evaluación antropométrica para conocer la talla y el peso de los niños 

participantes. 

La recolección de datos se realizó siguiendo el procedimiento de carácter cuantitativo y 

cualitativo al realizar el análisis de la información. 

Fuentes de información 

Primaria: encuestas) 

de de 

del entorno social y familiar de los niños y 

Chinimbimi 

la parroquia de realizó una encuesta a las madres de los niños 

investigación se realizó 

comunidad de 

años de la 

Estudio de tipo 



Secundaria: revisión bibliográfica 
 

 

 

 

CAPITULO 4 

 

1. ANÁLISIS DE RESULTADOS 

1.1.CARACTERÍSTICAS GENERALES 

 

 
a. RANGO DE EDAD DEL NIÑO/A 

 
 

Edad Porcentaje 

13 a 24 meses 52% 

25 a 36 meses 48% 

Total 100% 

Tabla 1. Distribución por rango de edad 
 

 
Gráfico 1. Rango de edad 
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La distribución de edades de los niños y niñas participantes en el estudio, se encuentran 
 

segmentados en dos rangos de edad: 13 a 24 meses y 25 a 36 meses. Se observa que el 52% de 

los participantes se encuentra en el rango de edad de 13 a 24 meses, mientras que el 48% está 

en el rango de edad de 25 a 36 meses. El rango predominante de edad es el de 13 a 24 meses. 

 

 
 

b. SEXO DEL NIÑO/A 



 

52 

Distribución por 

 
Sexo Porcentaje 

Hombre 52% 

Mujer 48% 

Total general 100% 

 
 

 
 

 

Gráfico 2. sexo 
 

La distribución del grupo por sexo, el 52% son hombres y 48% son mujeres. 

 

 

 
 

c. ESCOLARIDAD DE LA MADRE 
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Tabla 3. Escolaridad de la madre. 

Tabla 2. Distribución de participantes por sexo 

Escolaridad de la madre porcentaje 

Ninguna 8% 

Primaria 60% 

Secundaria completa 4% 

Secundaria incompleta 28% 

Total general 100% 

 



 

 
 

Gráfico 3. 
 

 

Los porcentajes correspondientes indican la distribución de la escolaridad de las madres de la 

siguiente manera el 8% de las madres reportan no tener ninguna escolaridad formal, mientras 

que el nivel de Primaria es el más frecuente, representando el 60% de las madres. Solo un 

pequeño porcentaje, el 4%, tiene educación Secundaria completa, mientras que el 28% tiene 

Secundaria incompleta. 

 

 
 

d. NÚMERO DE INTEGRANTES DE LA FAMILIA 
 
 

Número de integrantes Porcentaje 

3 a 5 60% 

6 a 8 28% 

9 o más 12% 

Total general 100% 

Tabla 4. Número de integrantes de la familia 

Escolaridad de la madre 



 

 
 

Gráfico 4.Integrantes de la familia. 

 

 
La distribución del número de integrantes de la familia categorizada en 3 grupos el primero de 

3 a 5 integrantes, que es predominante en el grupo de estudio con 60 %, el segundo grupo de 6 

a 8 integrantes que cuenta con el 28% y el tercer grupo que va de 9 en adelante con un 12%. 

 

 
 

e. 
 
 

 Número de hijos  Porcentaje 
 1 a 2  52% 

3 a 4 32% 

5 a 6 16% 

Total general 100% 

Tabla 5. Número de hijos 

39 
NÚMERO DE HIJOS 



 

se muestra el número de 

 
 

63 

Gráfico 5. Distribución por hijos 
 

 

 

gráfico hijos agrupados en 3 grupos de la siguiente manera: el 
 

primero de 1 a 2, el segundo de 3 a 4 y el tercero de 5 a 6. Se observa que el rango más frecuente 

de número de hijos es de 1 a 2 (52%), seguido por 3 a 4 (32%) y por último el rango de 5 a 6 

(16%). 

 
f. INGRESOS ECONÓMICOS DE LA FAMILIA 

 
 

Ingresos Porcentaje 

<450 48% 

450 – 600 52% 

Total general 100% 

Tabla 6. Distribución por ingresos económicos familiares 

En este 

número de 
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se realizó una Encuesta Nutricional de Recordatorio de 24 

Según estos datos 

se muestran en la tabla. 
111 

 
 

Gráfico 6. Ingresos económicos familiares 

 

 
El gráfico muestra los ingresos por familia en el cual se muestra que el 48% de los participantes 

tenía ingresos menores a 450 USD, y el 52% tiene ingresos que van de 450 a 600 cabe 

mencionar que en la encuesta se mostró más opciones, sin embargo, las únicas respuestas fueron 

las que 

el 48% tienen un ingreso menor al sueldo básico ecuatoriano lo puede ser un 

factor contribuyente importante en la desnutrición crónica infantil. 

1.2. CARACTERÍSTICAS ALIMENTARIAS 
 

Para este análisis horas, 
 

posteriormente se realizó el cálculo de energía y macronutrientes cuyo valor se comparó con 

las Recomendaciones Dietéticas IDR por medio del porcentaje de adecuación, considerando 

una dieta adecuada aquella que se encuentra entre 95 y 105, los valores menores a 95 indican 

deficiencia, mientras que valores por encima de 105 indican excesos. 
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7. Número de comidas consumidas 

a. NÚMERO DE COMIDAS CONSUMIDAS AL DÍA 
 
 

Numero de comidas Porcentaje 

3 a 4 96% 

5 a 6 4% 

Total general 100% 

Tabla 7. Número de comidas consumidas durante el día. 
 

 
 

 
1 

Gráfico durante 
 

 

 

 

El gráfico muestra cómo se distribuyen los participantes del grupo en términos del número de 

comidas que consumen, destacando que la gran mayoría (96%) consume entre 3 y 4 comidas, 

mientras que un porcentaje mucho menor (4%) consume entre 5 y 6 comidas. 

 

 
 

c. PORCENTAJE DE   ADECUACIÓN DE ENERGÍA DE ACUERDO AL 

CONSUMO 

 

Porcentaje de adecuación 

energética 

 
Porcentaje 

>105 16% 

95 a 105 80% 

<95 4% 

Total general 100% 

el día 



 

Porcentaje de adecuación energética 

90% 

80% 

70% 

60% 

50% 

40% 

30% 

20% 

10% 

0% 

80% 

>105 95 a 105 

% de adecuación 

<95 

Tabla 8. Porcentaje de adecuación energética 
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Gráfico 8. Porcentaje de adecuación energética. 

 

 

 

El gráfico muestra cómo se distribuyen los participantes del grupo en términos del porcentaje 

de adecuación energética que consumen, destacando que la gran mayoría (80%) tiene un 

consumo de 95,1 a 105, un pequeño grupo (16%) tiene un porcentaje de adecuación de >105, y 

un grupo más pequeño (4%) tiene un porcentaje de adecuación que va de <95. 

 

 
 

d. PORCENTAJE DE ADECUACIÓN DE CARBOHIDRATOS CONSUMIDOS 
 
 

% Adecuación Porcentaje 

>105 72% 

95 a 105 24% 

<95 4% 

Total general 100% 

Tabla 9. Porcentaje de adecuación de carbohidratos 
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o
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Gráfico 9. Porcentaje de adecuación de carbohidratos. 

 

 

 

El gráfico cómo se distribuyen los participantes del grupo en términos del porcentaje de 

adecuación de carbohidratos consumidos, se observa que la gran mayoría (72%) tiene un 

consumo de mayor a 105 que se considera como un consumo que excede las recomendaciones, 

un grupo menor (24%) tiene un consumo de 95 a 105, considerado adecuado, y un grupo mucho 

menos (4%) tiene un consumo menor a 95 que se considera como deficiente. 

 

 
 

e. PORCENTAJE DE ADECUACIÓN DE PROTEÍNAS 
 
 

Adecuación Porcentaje 

95 a 105 16% 

<95 84% 

Total 100% 

Tabla 10. Porcentaje de adecuación de proteínas 



 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

Gráfico 10. Porcentaje de adecuación de Proteínas 

 

 

 

El gráfico muestra que los participantes del estudio se dividen en 2 grupos; el grupo más grande 

(84%) tiene un porcentaje de adecuación menor a 95, lo indica una dieta insuficiente en 

proteínas, el grupo más pequeño (16%) tiene un porcentaje de adecuación que va de 95 a 105, 

que se considera adecuado. 

 

 
 

f. PORCENTAJE DE ADECUACIÓN DE GRASAS 
 
 

Porcentaje de Adecuación Porcentaje 

<95 92% 

95 a 105 8% 

Total general 100% 

Tabla 11. Porcentaje de adecuación de grasas 
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Gráfico 11. Porcentaje de adecuación de grasas 

 

 

 
El gráfico muestra que los participantes del estudio en esta categoría se dividen en 2 grupos; el 

grupo más grande (92%) tiene un porcentaje de adecuación menor a 95, el grupo más pequeño 

(8%) tiene un porcentaje de adecuación que va de 95 a 105. 

 

 
 

1.3. ESTADO NUTRICIONAL 

 

a. ESTADO NUTRICIONAL SEGÚN EL INDICADOR TALLA/EDAD 
 
 

Estado nutricional Porcentaje 

Normal 40% 

Desnutrición crónica moderada 44% 

Desnutrición crónica severa 16% 

Total general 100% 

Tabla 12. Estado nutricional en relación al indicador Talla/Edad 



 

la salud 

 
 

Gráfico 12. Estado Nutricional en relación al indicador Talla/Edad 

 

 

 
El gráfico cómo se distribuyen las personas del grupo en términos de su estado nutricional. El 

44% de las personas del grupo presentan desnutrición crónica moderada, lo que sugiere que 

estas personas están experimentando un estado de malnutrición a largo plazo, con deficiencia 

de nutrientes esenciales en su dieta habitual. El 16% de las personas del grupo sufren de 

desnutrición crónica severa, lo que indica una forma más grave de malnutrición a largo plazo, 
 

99 

con consecuencias más graves para y 

 

40% 

 

del grupo 
 

se encuentra un estado nutricional normal, lo que significa que tienen una ingesta de nutrientes 

adecuada y su salud nutricional está en niveles aceptables. 

 

 
 

b. ESTADO NUTRICIONAL DE ACUERDO AL INDICADOR PESO/TALLA 
 
 

Estado 

nutricional 

 
Porcentaje 

Sobrepeso 4% 

Normal 64% 

Bajo peso 32% 

Total general 100% 

Tabla 13. Estado nutricional en relación al indicador Peso/talla 

de las personas el crecimiento. El 



 

tienen 

estado nutricional en relación al indicador peso/talla 

 

 

 
 

Gráfico 13. Estado nutricional en relación al indicador peso/talla 
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El se distribuye la siguiente manera: 
 

21 

4% sobrepeso, el 64% 

 

talla y el 32% tiene 
 

evidencia que en el estado nutricional en relación a este indicador existe una predominancia de 

un estado nutricional normal. 

 

 
 

1.4. PROMOCIÓN DE SALUD 

 

a. CHARLAS DE ALIMENTACIÓN Y NUTRICIÓN 
 
 

Respuesta Porcentaje 

Sí 88% 

No 12% 

Total general 100% 

Tabla 14. Participación en Charlas educativas 

de El 

bajo peso. Se tiene un peso normal para su 
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Gráfico 14. Participación en Charlas educativas. 

 

 

 

 

b. TEMAS IMPARTIDOS EN LAS CHARLAS 
 
 

Temas impartidos en las charlas Porcentaje 

Agua segura 8% 

Prevención de EDAS e IRAS 20% 

Alimentación saludable 32% 

Lactancia materna 40% 

Total general 100% 

Tabla 15. Temas impartidos durante las charlas 
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Gráfico 15. Temas impartidos en las charlas 



 

Asitencia a Talleres 

53% 
52% 

52% 
 

51% 
 

50% 
 

49% 
 

48% 
 

47% 
 

46% 

No Sí 

Respuestas 

De las madres que recibieron Charlas educativas los temas que recibieron fueron: Agua segura, 

(un 8% recibió este tema), Prevención de EDAS e IRAS (20% recibió este tema), Alimentación 

saludable (32% recibió este tema) y lactancia materna (el 40% recibió este tema). 

 

 
 

c. TALLERES 
 
 

Respuestas Porcentaje 

No 52% 

Sí 48% 

Total general 100% 

Tabla 16. Participación en Talleres 
 

 

 
 

 
 

   

  

  

 48% 

    

   

 

 

 

 
Gráfico 16. Participación en Talleres 

 

 

 
El 52% de las madres no asistieron a talleres educativos y el 48% si asistió a los talleres. 



 

d. MEDIOS DE INFORMACIÓN DE PREFERENCIA 
 
 

Medios de información Porcentaje 

Charlas en su comunidad 20% 

Radio 52% 

Redes sociales 8% 

Televisión 20% 

Total general 100% 

Tabla 17. Medios a través de los cuales se informan las madres. 
 

 

 
 

 
Gráfico 17. Medios a través de los cuales se informan las madres 

 

 

 

El medio de información más utilizado por las familias de la comunidad es el radio, (un 52%), 

seguido por la televisión (un 20%) y charlas en las comunidades (20%), y redes sociales 8%. 



 

Desnutrición crónica por edad 
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2. ANÁLIS BIVARIAL 

 

a. Desnutrición crónica distribuida por rango de edad 
 

 

 

 

 Estado nutricional  

 
Rango de edad 

Desnutrición 

crónica 

 
Normal 

 
Total 

25 a 36 meses 9 3 12 

13 a 24 meses 6 7 13 

Total 15 10 25 

Tabla 18. Análisis del estado Nutricional según el sexo del niño/a 
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Gráfico 18. Desnutrición crónica distribuida por sexo. 

 

 
Prevalencia de desnutrición crónica edades de 25 a 36 meses (P0) = c/(c+d) 

P0 = 9/ (9+3) = 0,75 x 100 =75% 

 

 
La prevalencia de desnutrición crónica en niños en el rango de edad 25 a 36 meses es de 75%. 

 

 
 
 

P1 = 6/ (6+7) = 0,46 x 100 =46% 

edades 13 24 (P1) = a/(a+b) 
89 

Prevalencia de desnutrición crónica en de meses 



 

de 

de 

La prevalencia de desnutrición crónica en niños/as de entre 13 a 24 meses de edad es de 46%. 

 

 
La razón de prevalencia de desnutrición crónica en la población participante se calcula de la 

siguiente manera: 

 

 
Razón de prevalencia (RP)= P1/P0 

RP = 0,75/0,46 = 1,63 

 

 
La razón de prevalencia precisa que la presencia de desnutrición crónica es 1,63 veces mayor 

 
136 

en el 

 

con rango de 

 

entre 25 a 36 meses. 
 

 

 

diferencia prevalencia está dada de la siguiente manera: 
 

 

DF: P1 - P2 

DF= 0,75 - 0,46 = -0,29 x 100 = 29% 

 

 
La diferencia de prevalencia indica que en el rango de edad entre 25 a 36 meses los niños tiene 

 
48 

un 29% más de desnutrición en relación al rango de edad de 13 a 24 meses, considerando la 
 

como un factor riesgo, es decir, se disminuiría en un 29% la desnutrición crónica 
 

quitando este factor. 

 

 

 
b. Distribución de desnutrición crónica por ingresos económicos familiares 

 

 

 Estado nutricional  

Ingresos 

familiares 

Desnutrición 

crónica 

 
Normal 

Total 

general 

<450 9 3 12 

450 – 600 6 7 13 

Total general 11 10 25 

Tabla 19. Distribución crónica por ingresos económicos familiares 

La 

edad 

edad grupo 



 

a 

 

Gráfico 19. Distribución de la desnutrición crónica por ingresos económicos familiares. 
 

 

 

 

 
a/(a+b) 

P1 = 9/ (9+3) = 0,75=75% 

familias con ingresos a 450 USD (P1) = 

 

 

La prevalencia de desnutrición crónica en niños/as cuyas familias tienen ingresos menores a 

450 USD es de 46%. 
 

 

 
 

P0 = 6/ (6+7) = 0,46 = 46% 

edades 25 36 (P0) = c/(c+d) 

 

 

La prevalencia de desnutrición crónica en niños/as cuyas familias tienen ingresos de entre 450 

y 600 USD es de 75%. 

 

 
La razón de prevalencia de desnutrición crónica en la población participante está dada de la 

siguiente manera: 

 

 
Razón de prevalencia (RP)= P1/P0 

RP = 0,75/0,46 = 1,62 

10 
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Prevalencia de desnutrición crónica de 

138 

Prevalencia de desnutrición crónica en 

meses 

menores 



 

La razón de prevalencia muestra que la presencia de desnutrición crónica es 1,62 veces mayor 

en los niños de familias con ingresos menores a 450 USD. 

 

 
La diferencia de prevalencia está dada de la siguiente manera: 

 

 
DF: P1 - P2 

DF = 0,75 - 0,46 = 0,29 x 100 = 29% 

La diferencia de prevalencia indica que los niños cuyas familias tienen ingresos menores a 450 

tienen un 29% mayor riesgo de presentar desnutrición crónica que aquellos cuyas familias 

tienen ingresos entre 450 y 600 USD, considerando el ingreso económico como un factor de 

riesgo, es decir, se disminuiría en un 29% la desnutrición crónica quitando este factor. 

 

 

 

c. Distribución de desnutrición por adecuación de carbohidratos 
 

 

 Estado nutricional en relación Talla/edad 

AD de 
carbohidratos 

Desnutrición 
crónica 

 

Normal 
Total 
general 

%AD Adecuada 4 2 6 

%AD Inadecuada 11 8 19 

Total general 15 10 25 

Tabla 20. Distribución de desnutrición crónica por adecuación de carbohidratos. 



 

 

Estado nutricional en relación al porcentaje de 
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Gráfico 20. Distribución por adecuación carbohidratos. 
 

 

 
(P1) = a/(a+b) 

P1= 4/ (4+2) = 0,67 = 67% 

niños con un consumo adecuado de carbohidratos 

 

 

La Prevalencia de desnutrición crónica en niños con un consumo adecuado de carbohidratos 

es de 67%. 

 

 
Prevalencia de desnutrición crónica en niños con un consumo inadecuado de carbohidratos 

(P0) = c/(c+d) 

P0 = 11/ (11+8) = 0,58 = 58% 

 

 
La Prevalencia de desnutrición crónica en niños con un consumo inadecuado de carbohidratos 

es de 58%. 

 

 
La razón de prevalencia de desnutrición crónica en la población participante es representada 

de la siguiente manera: 

 

 
Razón de prevalencia (RP)= P1/P0 

RP = 0,58/0,67 = 1,15 

de 

Prevalencia de desnutrición crónica en 

de desnutrición crónica 



 

Desnutrición crónica por adecuación de consumo 
de proteínas 
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La razón de prevalencia indica que la presencia de desnutrición crónica es 1,15 veces mayor 

en los niños con un consumo adecuado de carbohidratos. 

 

 
La diferencia de prevalencia está dada de la siguiente manera: 

 

 
DF: P1 - P2 

DF= 0,58 – 0,67 = 0,09 x 100 = 9% 

La diferencia de prevalencia evidencia que no existe una gran diferencia entre el grupo que 

 

tiene un consumo adecuado de carbohidratos y el grupo que no lo tiene, es decir, si quitamos 
 

91 

este factor se reduciría un 9% la desnutrición crónica infantil. 
 
 

 

d. Distribución por adecuación proteínas consumidas 
 

 

 Etiquetas de columna  

Adecuación 
proteica 

Desnutrición 
crónica 

 

Normal 
Total 
general 

%AD Adecuada 1 3 4 

%AD Inadecuada 14 7 21 

Total general 15 10 25 

Tabla 21. Distribución de desnutrición crónica por adecuación de consumo de proteínas. 
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Gráfico 21. Distribución de desnutrición crónica por adecuación de consumo de proteínas. 

de de desnutrición crónica 



 

de desnutrición crónica en niños con 

 

Prevalencia de desnutrición crónica en niños con un consumo adecuado de proteínas (P1) = 

a/(a+b) 
44 

P1= 1/ (1+3) = 0,25 = 25% 
 

 

niños con un consumo adecuado de proteínas es de 

25%. 
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Prevalencia 

c/(c+d) 

P0 = 14/ (14+7) = 0,67 = 67% 

un consumo inadecuado proteínas (P0) = 

 

 

 
de 67%. 

con consumo inadecuado de proteínas es 

 

 

La razón de prevalencia de desnutrición crónica en la población participante se dispone de la 

siguiente manera: 

 

 
Razón de prevalencia (RP)= P1/P0 

RP = 0,25/0,67 = 2,67 

 

 
La razón de prevalencia refleja que la presencia de desnutrición crónica 2,67 veces mayor en 

los niños con un consumo inadecuado de proteínas. 

 

 
La diferencia de prevalencia está dada de la siguiente manera: 

 

 
DF: P1 - P2 

DF= 0,25– 0,67 = 0,41 x 100 = 41% 

La diferencia de prevalencia evidencia que el grupo con un consumo inadecuado de proteínas 

muestra un nivel mayor de desnutrición crónica infantil. Si se considera el consumo inadecuado 

de proteínas como factor de riesgo se reduciría en un 41% la desnutrición crónica infantil si 

quitamos este factor. 
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la de desnutrición crónica en relación 
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e. Distribución de desnutrición crónica en relación a la participación de las madres 

en charlas educativas 
 
 

 Estado Nutricional  

¿Ha recibido usted 

charlas educativas? 

Desnutrición 

crónica 

 
Normal 

Total 

general 

No 2 1 3 

Si 13 9 22 

Total general 15 10 25 

Tabla 22. Distribución 

en charlas educativas 
a participación las madres 

 

 

Gráfico 22. Distribución de desnutrición crónica en relación a la participación de las madres 

en charlas educativas. 

 

 

 

Prevalencia de desnutrición crónica en cuyas madres no participaron en alguna charla 

educativa (P1) = a/(a+b). 

P1= 2/ (2+1) = 0,67 = 67% 

 

 
La Prevalencia de desnutrición crónica en niños cuyas madres no participaron en alguna 

charla educativa es de 59%. 

 

 
Prevalencia de desnutrición crónica en cuyas madres participaron en alguna charla 

educativa (P0) = c/(c+d) 

Desnutrición crónica en 
81 

14 

12 

10 

8 

talleres educativos 
  13  

  9  

6 

4 
2 

2 

0 

  1  

Desnutrición crónica Normal 
 

Sí No 

participación de la madre en 

relación a la 

de 



 

6 

La razón de prevalencia muestra 

en los niños cuyas madres no asistieron a 
97 

que la presencia de 

en 

la desnutrición crónica 

prevalencia de desnutrición crónica 
152 

P0 = 13/ (13+9) = 0,59 = 59% 

 

 
La Prevalencia de desnutrición crónica en niños cuyas madres participaron en alguna charla 

educativa es de 59%. 

 

 
La razón de prevalencia de desnutrición crónica en la población participante se representa de 

la siguiente manera: 

 

 
Razón de prevalencia (RP)= P1/P0 

RP = 0,67/0,59 = 1,13 
 

 

desnutrición crónica 

ninguna charla educativa 

1,13 veces 

 

 

diferencia de prevalencia está dada de la siguiente manera: 

 

 
DF: P1 - P2 

DF= 0,59 – 0,67 = 0,08 x 100 = 8% 
 

 

La diferencia de entre el grupo de niños cuyas madres 
 

recibieron educación alimentaria nutricional del grupo cuyas madres no recibieron no es muy 
 

45 

significativa, es decir si consideramos ello 

 

se lograría reducir un 
 

8% infantil. 

La 

como un factor de riesgo 

mayor es 



 

vitaminas y minerales esenciales 

que la 

hombres 

de los 

150 

CAPÍTULO 5 

 
1. CONCLUSIONES 

 

 

base a los resultados obtenidos y objetivos planteados en este estudio, 25 participantes 
 

se concluye que: 

 
La edad de la población en estudio fue levemente superior el grupo de edad de entre 13 a 24 

 
56 

meses, respecto al grupo de edad de entre 25 y 36. La distribución por sexo 
 

superior en hombres que, en mujeres, (52% y 48% mujeres). En lo concerniente a 
 

se encontró mayoría de familias estaba integrada de 
 

3 a 5 integrantes con un 60%, el segundo más frecuente fue el grupo de familias integradas por 

6 a 8 personas con el 28% y el menos frecuente fue el grupo de familias conformadas por más 

de 8 personas. En lo referente a ingresos económicos familiares, los participantes únicamente 

se categorizaron en 2 grupos, uno que tenía ingresos menores a 450 USD y el otro con ingresos 

de 450 a 600 USD, la proporción del primer grupo fue mayor (52%) respecto al segundo (48%). 

El número de hijos más frecuente fue de 1 a 2 con un 52%, el siguiente fue de 3 a 4 con 32% y 

por último el de 5 a 6 con 16%. La distribución por escolaridad de la madre proporcionó los 

siguientes datos: un 60% tenía una instrucción primaria, el 28% secundaria incompleta, el 8% 

no tenía ninguna instrucción, y el 4% tenía una instrucción secundaria incompleta. 

 

 
 

Al haber realizado este análisis y revisión bibliográfica queda claro que una dieta de buena 

calidad para niños en edades de 1 a 3 años debe contener todos los grupos de alimentos como 

son los cereales, carnes, lácteos , leguminosas, frutas y verduras y grasas en cantidades 

suficientes mismas aporten carbohidratos, proteínas, lípidos, 

para el crecimiento y desarrollo de los niños, además esta alimentación debe ser variada y 

87 

número de integrantes de la familia 

156 

En 

fue ligeramente 



 

de 

101 
un consumo insuficiente de 

por 

5 

La prevalencia de desnutrición crónica fue mayor en los niños que 

el consumo de 

equilibrada, evitando los alimentos procesados y bajos en nutrientes. Sin embargo, en los niños 

participantes de este estudio se evidencia que no tienen una dieta de buena calidad. 
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En el transcurso concluye 
105 

infantil 
 

el retardo en el crecimiento y desarrollo, mayor susceptibilidad a diversas enfermedades, 

en estados de desnutrición más graves se puede observar además signos y síntomas típico como 

cabello decolorado y quebradizo, letargo y debilidad, dificultad de la capacidad cognitiva. En 

un estado de desnutrición severa las consecuencias pueden ser graves y en ocasiones 

irreversibles. 

 

 
 

Es evidente que la baja calidad de una dieta contribuye al aparecimiento de desnutrición crónica 

en niños, en este estudio se encontró que la población estudiada en su mayoría cubría los 

requerimientos energéticos recomendados, sin embargo, tenía 

proteínas y grasas, mientras que carbohidratos era mayor que las 
 

recomendaciones. tenían una 
 

dieta deficiente en proteínas (63%), también se observó que un pequeño porcentaje tenía 

sobrepeso (4%), lo cual podría estar relacionado con el excesivo consumo de carbohidratos. 
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En última estancia se concluye que un porcentaje considerable de madres 
 

(52%) participaron una actividad de promoción de la salud como 
 

charlas educativas, sin embargo, no existía una diferencia significativa en cuanto a prevalencia 

en los grupos que si participaron de los que no, lo que puede deberse a que las estrategias de 

estas actividades podrían ser obsoletas y no captar la atención de las madres, por otro lado hay 

que considerar los demás fatores que contribuyen a la desnutrición crónica. 

participaron en este estudio 

de los niños que 

se caracteriza que la desnutrición crónica de este estudio se 



 

34 
determinar la relación entre la diversidad 

calidad 

1 

Estudios relacionados 

 
Un estudio realizado en Perú, llamado: “Diversidad alimentaria en los niños peruanos de 6 a 35 

 

meses”, que fue publicado en 2016, buscó alimenticia 
 

como un indicador de la calidad de la dieta con la desnutrición infantil, dicho estudio reveló 

que el 75,5% del total de niños que formaban parte del estudio tenían una amplia diversidad 

alimentaria, la cual fue mayor en los niños (78,5%) que las niñas (72,5%), el estudio encontró 
 

90 

relación 

 

aunque esta relación no fue 
 

significativa.(46) 

 

 
 

Otro estudio llevado a cabo por Robert E. Black et al., titulado "Maternal and child 

undernutrition: global and regional exposures and health consequences", analizó la relación 
 

161 

entre la de 

 

materna y la desnutrición crónica en niños. Se centró en la 
 

75 

importancia de la 

 

una dieta deficiente en 
 

la madre puede tener efectos a largo plazo en el desarrollo y la salud del niño. El estudio hizo 

 

hincapié en los efectos de las prácticas de lactancia inadecuada y las deficiencias de vitaminas 
 

37 

y minerales 5 años de vida, los cuales son que contribuyen 
 

mortalidad infantil.(41) 

 

 

 
2. RECOMENDACIONES 

 

 

 
98 

En vista de que se observó una distribución diferenciada por 
 

recomienda realizar un análisis más profundo de cómo estos factores 
 

85 

podrían estar interrelacionados y cómo podrían influir 

a la 

en la prevalencia de la desnutrición 

población en estudio, se 

características generales de la 

factores durante los primeros 

nutrición durante el embarazo y la lactancia, y cómo 

la dieta 

entre la diversidad alimentaria y la desnutrición crónica 



 

de 

las estrategias de promoción de la salud para 

una encuesta de frecuencia de consumo, de 
113 

69 

una imagen más completa de la situación. 

146 
ANEXOS 

crónica infantil. Además, sería útil considerar la inclusión de variables adicionales, 
 

 

Es importante conocer a profundidad las características alimentarias de la población, 
 

incluyendo además esta forma puede conocer el 
 

tipo de alimentos consumidos y así encaminar mejor una propuesta educativa. 

Es aconsejable también informara las madres y familiares sobre los signos, síntomas y los 

efectos de la desnutrición crónica para que puedan identificarlo y se pueda dar la atención 
 

78 

necesaria por 

 

involucra a las madres y familiares en 
 

la prevención de la desnutrición. 

 
En la elaboración de una actividad de edu-comunicación, es recomendable contar con expertos 

en campos como la nutrición, la psicología y la educación para abordar el problema de manera 

más holística. Integrar perspectivas interdisciplinarias podría proporcionar soluciones más 

efectivas para combatir la desnutrición crónica desde diferentes ángulos. 

Por último dado que un porcentaje significativo de madres participaron en actividades de 
 

sugiere llevar un análisis exhaustivo efectividad estas 
 

actividades que se podría realizar por medio de encuestas o entrevistas para obtener comentarios 

directos de las madres sobre la utilidad de las charlas educativas y otras intervenciones. 

Además, considerar la posibilidad de actualizar 
 

asegurarse que sean pertinentes y atractivas para el público objetivo. 
 

 

 
 

 

CAPÍTULO 6 
 

 

7 

promoción de la salud, se 
2 

de 

se 

de la a cabo 

parte del equipo de salud, de esta forma se 

para obtener 
53 



 

variables 

Categorías Variable 

 

conceptual 

Variable real 

 

dimensional 

Indicadores Pregunta de 

 

la encuesta 

Escala 

Características 

de la población 

Edad 
62 

Tiempo 
 

transcurrido 

desde el 

nacimiento hasta 

 

la fecha actual. 

Cualitativa 

politómica 

ordinal 

Edad del 

niño/a 

13 a 24 meses 
 

25 a 36 meses 

Sexo Característica 

biológica  que 

diferencia entre 

hombre y mujer 

114 

Cualitativo 

Dicotómica 

Sexo Hombre 

Mujer 

escolaridad 

de la madre 

Grado de 
 

instrucción más 

alto alcanzado 

por la madre 

Cualitativo 

Politómico 

ordinal 

¿Cuál es el 

nivel de 

estudios que 

tiene? 

-ninguna 
 

-Primaria 

 

-Secundaria 

completa 

-Secundaria 

incompleta 

-superior 

 

-Posgrado 

Integrantes 

de la familia 

Número de 
 

personas que 

integran la 

familia 

Cuantitativo 

discreta 

139 

Número de 
 

integrantes 

de la familia 

3 a 5 
 

6 a 8 

 

9 o más 

Anexo 1. Operacionalización de 



 

 

 Número de 

hijos 

50 

Número de hijos Cuantitativa 

discreta 

Número de 

hijos 

1 – 2 
 

3 – 4 

 

5 – 6 

 

7 – 8 

 

9 – 10 

 

>10 

Ingresos 

económicos 

del hogar 

Suma económica 

que recibe una 

familia  de 

actividades 

económicamente 

productivas 

Cuantitativa 

discreta 

¿cuál        es 
 

rango de 

ingresos del 

hogar? 

<450 
 

450 – 600 

 

601 - 800 

 

801 – 1000 

 

1001 – 1200 

 

>1200 

Características 

antropométricas 

Peso Cantidad total de 

masa que tiene un 

cuerpo 

Cuantitativa 

continua 

Peso del niño Peso en 

 

kilogramos 

Talla Distancia entre el 

piso y el punto 

más alto de la 

cabeza de un 

individuo 

Cuantitativa 

continua 

Talla del niño Talla en 
 

centímetros 

Talla/edad Indicador      que 

96 

refleja el 

crecimiento en 

relación a la edad 

en      niños      y 

Cuantitativa 

continua 

¿Cuál es el 

rango  de 

desviación 

estándar del 

>3 

 

Entre 2 y 3 

 

Entre 2 y – 2 

 

Entre -2 y -3 

 

<-3 



 

  adolescentes en 

referencia a una 

población 

estándar, según la 

curva de 

crecimiento en 

 

puntaje z 

 indicador 

T/E? 

 

Peso/talla Indicador       que 
 

refleja el estado 

49 

del     peso      en 
 

relación a la talla, 

según la curva de 

crecimiento en 

puntaje z 

Cualitativo 

ordinal 

¿Cuál es el 

rango  de 

desviación 

estándar del 

indicador 

T/E? 

>3 
 

Entre 2 y 3 

 

Entre 2 y – 2 

 

Entre -2 y -3 

 

<-3 

Características 

Dietéticas 

Número de 
 

comidas al 

día 

Cantidad total de 

veces que un 

individuo 

consume un 

alimento 

Cuantitativa 

discreta 

¿Cuántas 

comidas 

realiza el 

niño/a 

durante el 

día? 

1- 2 
 

3 – 4 

 

5 – 6 

Porcentaje de 

adecuación 

de energía 

Nivel de 
 

adecuación de la 

dieta 

Cuantitativa 

continua 

¿Cuál es el 

porcentaje de 

adecuación 

de energía de 

>105 
 

95 a 105 

 

<95 

 



 

    la dieta 

consumida 

por el niño/a? 

 

Porcentaje de 

adecuación 

de 

carbohidratos 

Nivel de 
 

adecuación de la 

dieta 

Cuantitativa 

continua 

¿Cuál es el 

porcentaje de 

adecuación 

de 

carbohidratos 

de la dieta 

consumida 

por el niño/a? 

>105 
 

95 a 105 

 

<95 

Porcentaje de 

adecuación 

de proteínas 

Nivel de 
 

adecuación de la 

dieta 

Cuantitativa 

continua 

¿Cuál es   el 

129 

porcentaje de 

adecuación 

de proteínas 

de la dieta 

consumida 

por el niño/a? 

>105 
 

95 a 105 

 

<95 

Porcentaje de 

adecuación 

de grasas 

Nivel de 
 

adecuación de la 

dieta 

Cuantitativa 

continua 

¿Cuál es el 

porcentaje de 

adecuación 

de grasas de 

la dieta 

consumida 

 

por el niño/a? 

>105 
 

95 a 105 

 

<95 

 



 

Características 

de los efectos 

de una dieta 

inadecuada 

Estado 

nutricional 

en relación al 

indicador 

talla/edad 

Indica el 
 

crecimiento en 

estatura 

alcanzado por el 

niño, en relación 

a su edad. 

Cualitativa 

politómica 

ordinal 

¿Cuál es el 

estado 

nutricional 

que presenta 

el niño en 

relación  al 

indicador 

talla/edad? 

Alta talla 

patológica 

Alta talla 

Normal 

Desnutrición 

crónica 

moderada 

Desnutrición 

crónica severa 

Estado 

nutricional 

en relación al 

indicador 

peso/talla 

Refleja el 

aumento de peso 

del niño según su 

talla 

Cualitativa 

politómica 

ordinal 

¿Cuál es el 

estado 

nutricional 

que presenta 

el niño en 

relación  al 

indicador 

peso/talla? 

Obesidad 

Sobrepeso 

Normal 

Bajo peso 

Bajo peso 

severo 

Características 

de una 

propuesta de 

educación 

alimentaria 

nutricional 

Talleres de 

preparación 

de alimentos 

Es un curso de 

corto período de 

tiempo en el cual 

se instruye en una 

determinada 

actividad o 

práctica 

Cualitativa 

dicotómica 

¿Ha asistido 

usted a algún 

taller 

práctico  en 

un tema 

específico? 

Si 

No 
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Anexo 2. Instrumento de recolección de datos generales 

 Charlas 

educativas 

Una charla 

educativa es una 

actividad de corta 

duración, con un 

determinado 

mensaje 

educativo. 

Cualitativa 

nominal 

dicotómica 

¿Ha recibido 

usted charlas 

en temas 

relacionados 

con la salud? 

Si 

No 

Temas de 

charlas 

educativas 

 Cualitativa 

politómica 

nominal 

En las charlas 

que usted ha 

estado 

presente, 

¿Qué temas 

se 

impartieron? 

Alimentación 

saludable 

Lactancia 

materna 

Agua segura 

Prevención de 

 

EDAS e IRAS 

Medio de 

información 

Medio más 
 

utilizado para 

recibir 

información 

Cualitativa 

politómica 

nominal 

¿A través de 

que medio 

prefiere usted 

informarse? 

Radio 

Televisión 

Redes sociales 

Charlas 

comunitarias 

 

 

 

 

 

 
 

CARACTERÍSTICAS GENERALES 

 

1. ¿Cuál es rango de edad del niño/a? 



 

a) 13 a 24 meses 

 

b) 25 a 36 meses 

 

2. ¿Cuál es el sexo del niño/a? 

 

a) Hombre 

 

b) Mujer 

 

3. ¿Cuál es su grado de instrucción? 

 

a) Ninguna 

 

b) Primaria 

 

c) Secundaria completa 

 

d) Secundaria incompleta 

 

e) Superior 

 

f) Posgrado 

 

4. ¿Cuántas personas integran su familia? 

 

a) 3 a 5 

 

b) 6 a 8 

 

c) 9 o más 

 

5. ¿Cuántos hijos tiene usted? 

a) 1 – 2 

b) 3 – 4 

 

c) 5 – 6 

 

d) 7 – 8 

 

e) 9 – 10 

 

6. ¿Cuál es el ingreso económico aproximado de su familia? 

a) <450 

b) 450 – 600 



 

Entre 2 y 3 

del indicador talla/edad 

c) 601 - 800 

 

d) 801 – 1000 

 

e) 1001 – 1200 

 

f) >1200 

 
CARACTERÍSTICAS ANTROPOMÉTRICAS 

 
7. Peso del niño/a 

 

 
 

8. Talla del niño 
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9. Rango de desviación estándar 
 

a) >3 

b) 

c) Entre 2 y – 2 

 

d) Entre -2 y -3 

 

e) <-3 

 

10. Rango de desviación estándar del indicador 

 

a) >3 

 

b) Entre 2 y 3 

 

c) Entre 2 y – 2 

 

d) Entre -2 y -3 

 

e) <-3 

 

11. ¿Cuántas comidas realiza el niño/a durante el día? 

a) 1- 2 

b) 3 – 4 

 

c) 5 – 6 



 

12. Porcentaje de adecuación de energía de la dieta consumida por el niño/a 

a) >105 

b) 95 a 105 

 

c) <95 

 

13. Porcentaje de adecuación de carbohidratos de la dieta consumida por el niño/a 

a) >105 

b) 95 a 105 
 

c) <95 

 

14. Porcentaje de adecuación de proteína de la dieta consumida por el niño/a 

a) >105 

b) 95 a 105 

 

c) <95 

 

15. Porcentaje de adecuación de grasas de la dieta consumida por el niño/a 

a) >105 

b) 95 a 105 

 

c)   <95 

ESTADO NUTRICIONAL 

16. Estado nutricional del niño en relación al indicador talla/edad 

 
a) Alta talla patológica 

 

b) Alta talla 

 

c) Normal 

 

d) Desnutrición crónica moderada 

 

e) Desnutrición crónica severa 

 

17. Estado nutricional del niño en relación al indicador peso/talla 
20 



 

b) Sobrepeso 

c) Normal 

 
 

 

 

d) Bajo peso 

 

e) Bajo peso severo 

 
PROMOCIÓN DE SALUD Y MEDIOS DE COMUNICACIÓN 

 

18.18. charlas la salud? 
 

a) 
 

b) No 

 

19. ¿Qué temas se impartieron en las charlas a las que asistió? 

 

a) Alimentación saludable 

 

b) Lactancia materna 

 

c) Agua segura 

 

d) Prevención de EDAS e IRAS 

 

20. ¿Ha asistido usted a algún taller de salud práctico? 

 

a) Si 

 

b) No 

 

21. ¿cuál es el medio de su preferencia por el que usted se informa? 

 

a) Radio 

 

b) Televisión 

 

c) Redes sociales 

 

d) Charlas comunitarias 
 

 

 

nutricional 

a) Obesidad 
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Anexo 3. Encuesta 

¿Ha recibido usted 
84 

Si 

de Recordatorio de 24 horas 

en temas relacionados con 



 

 

TIEMPO DE 
COMIDA 

 

 

PREPARACIÓN 

 

 

DESGLOSE 

 

MEDIDA 
CASERA 

CANTIDAD 
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